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Introduction: In contemporay orthodontics, the number of people who demand orthodontic treatment for improving 
their psychosocial problems retated to facial esthetic has been increased. Even in treatment planning more attention 
has been give to appearance and esthetic. The purpose of this study was to determin relationship between 
orthodontic treatment required according to the Dental Aesthetic Index (DAI) and student’s perception in 11-14 year- 
olds in Ahwaz.  
Materials & Methods: This decriptive cross sectional study was performed on 900 students (450 girls, 450 boys). 
The students that participated in this study were those who did not received any orthodontic treatment before or at 
the time of the study. Two questionnaires were used, the first one included different DAI criteria and second one 
included some questions about the students' perception on the appearance of their teeth. The results were analyzed 
by Chi-Square test and T-test.  
Results: In 70.9% students DAI score was 13-25, which indicates no treatment to minimal treatment is necessary. 
In 19.2% students DAI score was 26-30 which presented definite malocclusion with optional treatment. In 7.8% 
students DAI score was 31-35 that which showed sever malocclusion with treatment highly desirable. In 2.1% 
students, the DAI score was greater than 35 which showed very sever malocclusion and treatment is mandatory. The 
relationship between the DAI Score and sex, chewing and talking were not statistically significant. But the relationship 
between the DAI score and orthodontic treatment need and satisfaction of dental appearance were significant 
(P=0.000). 
Conclusion: In comparison to other studies, the students in Ahwaz had a better dental appearance and minimal 
need for orthodontic treatment. 
1. A significant relationship exists between the need for orthodontic treatment and student’s perception (P=0.000). 
2. In comparing the two sexes, boys had a greater need for orthodontic treatment, but is not statistically significant.  
3. The relationship of the DAI score and a person's satisfaction of dental appearance, anxiety in laughing, person's 

appearance in relation to other students and being ridiculed were significant (P=0.000). 
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  چکیده
 اجتماعی خود در رابطه با ظاهر صورت به درمان هـای ارتودنـسی              –در ارتودنسی معاصر تعداد افرادی که برای بهبود مشکلات روانی           : مقدمه

ولـی  . روی می آورند، نسبت به گذشته بیشتر شده است و حتی در طرح درمانهای ارتودنسی نیز اهمیت بیشتری به این مسئله داده مـی شـود                      
 روانی ناشی از ظاهر ناپسند صورت چندان با شدت و ضعف مشکل از نظر آناتومیک ارتباط ندارد بلکه به درک و نحوه برخورد فـرد بـا                            تأثیرات

  زیبایی دندانیهدف از این مطالعه اپیدمیولوژیک تحلیلی تعیین ارتباط میان نیاز به درمان ارتودنسی براساس شاخص        .  مشکل نیز بستگی دارد   
  .  ساله شهر اهواز می باشد14 تا 11ور افراد از آن، در دانش آموزان درک و تص با

 دختـر   450 پسر و    450 ساله شهرستان اهواز، شامل      11-14 نفر از دانش آموزان      900این مطالعه توصیفی تحلیلی بر روی       : ها مواد و روش  
شـرط انتخـاب افـراد عـدم     . نه و پسرانه اهواز انتخاب شـدند این افراد به طور تصادفی خوشه ای از میان مدارس راهنمایی دخترا           . انجام شد 
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 1برای هر دانش آموز دو پرسشنامه تهیه شد که پرسشنامه شـماره             . درمان ارتودنسی در گذشته یا در زمان انجام معاینه بود         دریافت هرگونه   
از تست  . آموزان از نمای ظاهری دندانهایشان بود      شامل سئوالاتی در زمینه نظر دانش        2 بود و پرسشنامه شماره      DAIشامل معیارهای مختلف    

Chi-Square برای تعیین ارتباط میان متغیرهای کیفی و توصیفی و t-testبرای مقایسه بین متغیرهای کمی استفاده شد  .  
انی با عدم نیـاز یـا نیـاز     که ظاهر دند بود13-25 بین DAI Scoreدانش آموزان، % 9/70در   :در این بررسی نتایج زیر به دست آمد: افته های

 که مال اکلوژن مشخص با نیاز انتخابی به درمان را نـشان  بود 26-30 بین DAI Scoreموارد، % 2/19در . اندک به درمان را مشخص می کند
  مـوارد  %  1/2ر د. دهـد   که مال اکلوژن شدید با نیاز بسیار زیاد به درمان را نـشان مـی  بود 31-35 بین DAI Scoreموارد % 8/7در . دهد می

DAI Score رابطه معنی دار میان.  که درمان برای آنها ضروری می باشد بود35 بیشتر از DAI Scoreداشـت ، جنس، تکلم، و جویدن وجود ن. 
  .)=000/0P (بود و نیاز به درمان ارتودنسی از نظر فرد و همچنین رضایت از ظاهر دندانها معنی دار DAI Score ولی رابطه میان

  .  دانش آموزان اهوازی ظاهر دندانی بهتری دارند و نیازشان به درمان ارتودنسی کمتر است،در مقایسه با بسیاری از مطالعات: جه گیرینتی
  .)=000/0P(رابطه معنی دار بین نیاز به درمان ارتودنسی و درک افراد از آن وجود دارد  .1
 . نسی دارند که البته از نظر آماری معنی دار نمی باشددر رابطه بین دو جنس، پسران نیاز بیشتر به درمان ارتود .2
 و رضایتمندی دانش آموزان از ظاهر دندانی خود، نگرانی در هنگام خندیدن، ظاهر دانش آموز در مقایسه با دیگر                 DAIرابطه میان مقیاس     .3

    .)=000/0P (ها و مورد تمسخر قرار گرفتن معنی دار بود هم کلاسی
  .DAIاکلوژن، نیاز به درمان ارتودنسی، شاخص مال : یکلیدواژه های 
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  مقدمه
دنــدانهای نــامنظم، بیــرون زده و درهــم، از دیربــاز 
برای بعضی از افراد به عنوان یک مـشکل مطـرح بـوده             

هـزار سـال    است و تلاش برای درمان آنها دست کم به          
 در بررسـی هـای      )1(.قبل از میلاد مسیح باز مـی گـردد        

 فکــی در -انجـام شـده شــیوع ناهنجـاری هــای دنـدانی    
 در بعـضی از نقـاط اروپـا از            درصـد،  82آمریکا حدود   

 درصـد، در  78سوئیس، دانمارک و سـوئد     جمله فنلاند، 
 درصـد   86 درصد و در اهواز      84بعضی از نقاط ایران     

ــوده اســت  ــه مـ ـ) 2(.ب ــدن شــدن زنــدگی،   ب   وازات متم
  ناهنجاری های دندانی فکـی کـه در ارتودنـسی بـه نـام              
ــر       ــون دیگ ــوند، همچ ــی ش ــناخته م ــوژن ش ــال اکل   م
  بیمـــاری هـــای تمـــدن از قبیـــل فـــشار خـــون بـــالا،  
. ناراحتی های قلبی عروقی و دیابت افزایش یافته اسـت         

ــوع       ــه وق ــست ک ــی آن نی ــه معن ــی ب ــن فراوان ــی ای   ول
   مــال اکلــوژن )3(. ای طبیعــی اســتمــال اکلــوژن پدیــده

) 1. مـی توانـد سـه نـوع مــشکل بـرای فـرد ایجـاد کنــد       
جتماعی در رابطه بـا ظـاهر صـورت           ا -مشکلات روانی 

ــان شــامل   ) 2 ــره ده ــال حف ــه اعم ــوط ب ــشکلات مرب م
اختلالات مفصل گیجگاهی فکی، اختلالات جویدن، بلع یا        

مــشکلات مربــوط بــه ضــربه پــذیری بیــشتر  ) 3تکلــم 
در . ها، تشدید بیماری های لثه و پوسـیدگی دنـدان         دندان

ــود    ــرای بهب ــه ب ــرادی ک ــداد اف ــسی معاصــر تع ارتودن
 اجتماعی در رابطه با ظـاهر صـورت         -مشکلات روانی   

بــه درمانهــای ارتودنــسی روی مــی آورنــد نــسبت بــه 
گذشته بیشتر شـده اسـت و حتـی در طـرح درمانهـای              

ی و ظاهر   ارتودنسی نیز اهمیت بیشتری به مساله زیبای      
) 4(.صورت به عنوان یک هـدف درمـانی داده مـی شـود            

بررسی های انجام شده در سالهای اخیر این مطلـب را           
ــاعی    ــت اجتم ــد معلولی ــه ناهنجــاری شــدید مــی توان   ک

(Social handicap)    محسوب شود را مـورد تأکیـد قـرار 
دندانهای مرتب و لبخند زیبا در برخوردهای       . داده است 

ه نفـس ایجـاد مـی کنـد، در حالیکـه            اجتماعی اعتمـاد ب ـ   
ــأثیر منفــی برجــای   ــرون زده ت ــامنظم و بی ــدانهای ن   دن

   )5و6(.می گذارد
Shaw)5(            عنوان می کند کـه مـشکلات اکلـوزالی تنهـا 

او می گوید که    . توسط عوامل فیزیکی تعریف نمی شود     
 اجتماعی ظاهر غیر قابل قبـولی دنـدانی         -عواقب روحی 

 حتـی مهـم تـر از مـشکلات          می تواند به همان اهمیت یا     
بـرای تعیـین میـزان نیـاز بـه درمـان            . بیولوژیک باشـد  
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ارتودنسی از شاخص های متعددی استفاده شده اسـت        
ــد    ــایبی دارن ــا و مع ــدام مزای ــر ک ــه ه ــن  . ک ــی از ای   یک

ــه توســط  ــا ک    World health organization شــاخص ه
)(W.H.O          در آخرین چاپ نشریه روش های پایه بـرای 

 بــرای تعیــین 1997متی دهــان در ســال تحقیقــات ســلا
ــشر شــده    ــسی منت ــای ارتودن ــه درمانه ــاز ب ــزان نی می

   )7(. می باشدDAI) Dental aesthetic index(شاخص  
DAI           یک شاخص ساده و مورد قبول جهـانی جهـت 

استفاده در تحقیقات اپیدمیولوژیک برای ارزیابی میزان       
الگری نیاز افراد به درمان و همچنین ابزاری برای غرب ـ         

ــای     ــت ه ــان در مراقب ــه درم ــاز ب ــت نی ــین اولوی و تعی
از ویژگی های متمایز این شاخص . ارتودنسی می باشد 

نسبت به شاخص های دیگر آن است که ایـن شـاخص            
جنبه های زیبایی و فیزیکی مال اکلوژن را بـه صـورت            

ــد   ــی ده ــه م ــد ارائ ــدار واح ــک مق   در صــورتیکه در . ی

اگانـه بـرای جـزء      شاخص های دیگر، ارزیابی هـای جد      
  زیبایی و جزء فیزیکـی و آناتومیـک مـال اکلـوژن نیـاز              

این شاخص همچنین بـه عنـوان یـک مقیـاس           . می باشد 
  پیوسته قـدرت تمـایز افـراد بـا سـطوح مختلـف را دارا               

 در مطالعات انجام شده در مقایسه با دیگـر        )7(.می باشد 
 فراگیرتر و اسـتفاده از آن سـاده تـر           DAIشاخص ها،   

 )8(.د و سبب صـرفه جـویی در وقـت مـی شـود             می باش 
 معیار یا جزء است کـه  10 استاندارد شامل   DAIمعادله  

برای مرفولوژی اکلوزال هر شخص اندازه گیری شـده         
و در ضریب ارزشی خطی مربوط به خود ضرب شـده           
و حاصل جمع آنها با یـک عـدد ثابـت در نهایـت مقـدار               

DAI    شـاخص  .)1جدول ( را به دست می دهد DAI  یـک 
شاخص عددی است کـه ویژگـی هـای اکلـوزال مـورد             
ارزیابی در آن براساس پتانسیل شان برای ایجـاد یـک           

  ) 9(.معلولیت روحی اجتماعی انتخاب شده است
  
  

  DAIاندازه گیری  : 1جدول 
    DAIاجزاء   ضریب ارزشی

6 Number of missing visible teeth (incisors, Canines and premolars teeth in the maxillary  
and mandibular arches  

1  

1  Crowding in the incisal segments: 0=no segment crowded, 1 = one segments crowded  
2 = two segment crowded 

2  

1  Spacing in the incisal segments: 0 = no spacing, 1 = one segment spaced, 2 = two segment 
spaced 

3  

3  Midline diastema in millimeter 4  
1  Largest antertior irregularity one the millimeter 5  
1  Largest mandibular overjet in millimeter 6  
2  Anterior maxillary overjet in millimeter 7  
4  Anterior mandibular overjet in millimeter 8  
4  Vertical anterior openbite in millimeter 9  
3  Antero-posterior molar relation, largest deviation from Normal either left or right:  

0 = normal, 1=1/2 cusp either mesial or distal, 2=one full cusp or more either mesial or distal 
10  

13  Constant 11  
DAI Score  Total   

  
  

، وضعیت اکلوزال یـک فـرد بـه         DAI براساس مقدار 
  چهــار گــروه، اکلــوژن نرمــال یــا مــال اکلــوژن خفیــف، 
مال اکلوژن مشخص با نیاز انتخابی، مال اکلوژن شدید         

با نیاز بسیار به درمـان و مـال اکلـوژن معلـول کننـده               
ایــن طبقــه بنــدی هــا توســط . دســته بنــدی مــی شــود

ز بـه   اپیدمیولوژیستهای دندانپزشکی برای ارزیـابی نیـا      
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  درمـــان ارتودنـــسی در جمعیتهـــا و توســـط مـــدیران 
 مالی دولت بـرای اولویـت بنـدی         -برنامه های بهداشتی  

  .  درمان ارتودنسی قابل استفاده است
 در  1950 تـا    1930تحقیقات انجام شده بین سالهای      

 95 تـا    35ایالات متحده میزان شیوع ناهنجاری را بـین         
تلاف عمـدتاً   درصد تخمین زده، که عامـل ایـن همـه اخ ـ          

ــف    ــات مختل ــابی در تحقیق ــودن مــلاک ارزی   یکــسان نب
   (TPI)  شـاخص  1965 تـا    1950 در سالهای    )4(.می باشد 

Treatment priority index  برای درجه بندی ناهنجاریهـا 
با هدف تعیین مبنایی برای تخمین میزان نیاز به درمان          

 1986 در سال    )1(.ارتودنسی در آمریکا به کار برده شد      
Shaw  ــاخص ــستان شـ ــارانش در انگلـ   (IOTN) و همکـ

 Index of orthodontic treatment need ــرای     را بـ
درجه بندی ناهنجاریها به منظور تعیین میزان نیـاز بـه           

  1993 در ســال )10(.درمــان ارتودنــسی ارائــه دادنــد   

Ansai T   ــیوع ــاره ش ــه ای را درب ــارانش مطالع    و همک
 مطابق با شـاخص     دبیرستان های ژاپن   مال اکلوژن در  

DAI  دانش  409این مطالعه بر روی حدود      .  انجام دادند 
 سـال بـود انجـام       15-18آموز ژاپنی که سن آنها بـین        

 دانـش آمـوزان ژاپنـی    DAI Scoreدر ایـن مطالعـه   . شد
خیلی بیشتر از دانش آموزان آمریکایی بـود و ایـن بـه             
  معنــی نیــاز بیــشتر  دانــش آمــوزان ژاپنــی بــه درمــان 

 World health organization 1997 در سال )11(.می باشد

(W.H.O)             در آخرین چاپ خـود یعنـی روش هـای پایـه 
برای تحقیقات سلامتی دهان بـه منظـور تعیـین میـزان            
 نیاز بـه درمانهـای ارتودنـسی، ویژگـی هـای شـاخص            

Dental aesthetic index (DAI) در سال) 7(.را منتشر کرد 
2000 Yeh را بـر روی دانـش       همکارانش مطالعـه ای    و 

 ساله در سان فرانسیسکو انجـام دادنـد         11-14آموزان  
 با تـصور    DAIکه هدف آن بررسی تعیین ارتباط میان        

. زیبایی، تکلم و نیاز  به درمان ارتودنـسی بـود           افراد از 
در این مطالعه از یک پرسشنامه استفاده شد که شـامل           

  .  سوال بود4

   دارید؟ چقدر از ظاهر دندانهایتان رضایت) 1
  آیا در گاز گرفتن و جویدن غذا مشکل دارید؟) 2
   آیا در صحبت کردن مشکل دارید ؟ ) 3
آیا فکر می کنیـد بـه درمـان ارتودنـسی احتیـاج             ) 4

  دارید؟ 
 و تکلـم معنـی دار       DAIدر این بررسی رابطـه بـین        

سـوال    و DAIبیشترین وابـستگی و ارتبـاط بـین         . نبود
 نفـر   6سوال آخر تنهـا     اول وجود داشت و در پاسخ به        

 )12(.اظهار داشتند که به درمـان ارتودنـسی نیـاز دارنـد           
نتایج بررسی، این حقیقت را برای ما آشکار می کنند که    
  تــصور بیمــار همیــشه بــا ارزیــابی هــای تخصــصی و 

  .حرفه ای مطابقت ندارد
 و همکارانش در مطالعه ای  Rashida 2001در سال 

 12-13انــش آمــوزان در مــالزی بــر روی تعــدادی از د
 معاینه کردند و از     DAIساله، آنان را براساس شاخص      

آنها خواستند که به سـوالاتی از قبیـل نیـاز بـه ردیـف               
کردن دندانها و میزان رضایتـشان از ظـاهر و عملکـرد            
دندانها و رضایت از ظاهر دندانهایـشان در مقایـسه بـا            

 نتیجـه رابطـه نزدیکـی را بـین        . افراد دیگر پاسـخ دهنـد     
  و تمایـل افـراد بـرای درمـان ارتودنـسی و            DAIمقدار  

. رضایت از ظاهر دندانی و عملکرد اجتمـاعی نـشان داد          
 DAIنتایج همچنـین آشـکار سـاخت کـه هرچـه مقـدار              

بالاتر باشد احساس افراد برای نیـاز بـه درمـان بـالاتر           
   بـالاتر بـا رضـایت کمتـر         DAIبـه عـلاوه مقـدار       . است

  د اجتمــــاعی ارتبــــاط از ظــــاهر دنــــدانها و عملکــــر
   و همکـارانش   Onyenso 2003 در سال    )13(.تنگاتنگ دارد 

 و درک زیبـایی و      DAIمطالعه ای با عنوان ارتباط بـین        
 نیجریـه   Ibadanفانکشن و تکلم در دانش آموزان شـهر         

   دانــش آمــوز 614ایــن مطالعــه بــر روی . انجــام دادنــد
  درصـد  59نتایج نشان داد کـه      .  ساله انجام شد   18-12

افراد در گروه نرمال یا مال اکلوژن اندک قرار دارنـد و            
 درصــد دارای مــال اکلــوژن بــا نیــاز بــه درمــان  9/17

درصد دارای مال اکلوژن شـدید و        9/9. انتخابی هستند 
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.  درصد دارای مال اکلوژن معلول کننده می باشند        9/12
 و درک افراد از ظـاهر دنـدانی         DAIهمچنین ارتباط بین    

ــودخــود معنــی دار  ــا ضــعیف ب    2005 در ســال )14(.ام
Marques  و همکـارانش مطالعــه ای را در برزیــل انجــام 

 نفـر از  دانـش آمـوزان         333این مطالعه بر روی     . دادند
علاوه بر این پرسشنامه هـایی      .  ساله انجام شد   15-14

نیــز دربــاره ســن، جــنس، آمــوزش، تحــصیلات مــادر، 
دین در وضعیت اقتصادی خـانواده، میـزان نگرانـی وال ـ        

ــان     ــرای درم ــراد ب ــل اف ــدان و تمای ــاهر فرزن ــورد ظ م
نتـایج نـشان داد     . ارتودنسی مورد ارزیابی قرار گرفـت     

ــه  ــان    2/52ک ــت درم ــد دریاف ــراد نیازمن ــد از اف  درص
ارتبـاط معنـی داری از نظـر آمـاری          . ارتودنسی هستند 

بین نیاز به ارتودنسی و نیاز به درمان از نظر شـخص            
ی نیـاز بـه درمـان ارتودنـسی          در بررس  )15(.بدست آمد 

 سال که 15 تا 12 در گروه سنی DAIبراساس شاخص 
 در شیراز توسط امیر راد و مؤمنی دانـایی          83در سال   

 درصد افراد نیاز به درمان ارتودنـسی        1/70انجام شد،   
 درصد مال اکلوژن قابل تشخیص با نیاز        7/17. نداشتند

ن شـدید    درصد مال اکلـوژ    8. انتخابی به درمان داشتند   
در ایـن  .  درصد مال اکلوژن معلول کننده داشـتند      2/4و  

 و درک و تصور     DAIمطالعه ارتباط نزدیکی بین مقدار      
افراد از نظر نیـاز بـه درمـان ارتودنـسی و رضـایت از               

ــدانی وجــود داشــت   ــق .(P=0.000)ظــاهر دن ــن تحقی  ای
همچنین نـشان داد کـه نوجوانـان ایرانـی دارای ظـاهر             

از کمتر به درمان ارتودنسی نسبت بـه        دندانی بهتر و نی   
   )16(.بسیاری از جمعیت های دیگر می باشند

هدف از انجام تحقیق حاضر، تعیین میـزان نیـاز بـه          
ــراد    ــسی در اف ــان ارتودن ــدارس  11-14درم ــاله م  س

راهنمایی دخترانه و پسرانه نواحی چهارگانه آموزش و        
 براسـاس شـاخص     1384پرورش شهر اهـواز درسـال       

DAI  یین ارتباط میان احـساس نیـاز بـه درمـان از             و تع

با ضـرورت درمـان از نظـر پزشـکی و عملـی             نظر فرد   
  .بود

  مواد و روش ها
 نفـر از    900این مطالعه توصـیفی تحلیلـی بـر روی          

 ساله شهرستان اهواز با میانگین      11-14دانش آموزان   
 450 نفـر پـسر و       450شامل  )  ماه 8 ±( سال   5/12سنی

ه این تعداد دانش آمـوز بـه طـور          نفر دختر انجام شد ک    
تصادفی خوشه ای از میان مدارس راهنمایی دخترانه و 

شرط انتخاب دانش آموزان . پسرانه اهواز انتخاب شدند
عدم دریافت هرگونه درمان ارتودنسی در گذشته یا در         

بــرای هــر دانــش آمــوز دو . زمــان انجــام معاینــه بــود
امل  ش ـ1پرسشنامه تهیـه شـد کـه پرسـشنامه شـماره         

 بود که توسـط معاینـه کننـده و          DAIمعیارهای مختلف   
پرسشنامه شـماره   . پس از انجام معاینه کلینیکی پر شد      

 شــامل ســئوالاتی در زمینــه ارزیــابی درک و تــصور 2
دانش آموزان از نظر نیاز به درمان ارتودنسی بود کـه           
ــور     ــردن منظ ــن ک ــافی و روش ــا دادن توضــیحات ک ب

 و با همکاری مـسئولین      سئوالات، توسط دانش آموزان   
معاینه دانش آموزان در یک اتاق بـا        . مدارس تکمیل شد  

نور کافی و توسط دستکش و آبـسلانگ و آینـه یکبـار             
برای اندازه گیری میلی متری نیز از       . مصرف انجام شد  

اسـتفاده  )  ساخت کشور آمریکـا    Williams(پروب مدرج   
ه  ب ـ W.H.O با توجه به مصوبه      DAIتمام ده معیار    . شد

طــور کلینیکــی ثبــت و ســپس هــر کــدام از معیارهــا در 
ضریب ارزشی خطی مربوط به خود ضـرب شـده کـه            

 را  DAI مقـدار نهـایی      13حاصل جمع آنها با عدد ثابت       
پـس از مـشخص شـدن        ).1جـدول   (مشخص مـی کنـد      

 این مقادیر از نظـر نیـاز بـه درمـان            DAIمقادیر عددی   
  .  گروه مرتب شدند4ارتودنسی در 

                    ز یــــا نیــــاز انــــدک بــــه درمــــان  عــــدم نیــــا . 1
  ) DAI مقدار عددی > 25(



    

  
  ...)  و ماشاء االله خانه مسجدی... (مان ردبررسی ارتباط میان نیاز به                42

 

  مال اکلوژن مشخص بـا نیـاز بـه درمـان انتخـابی              . 2
  )DAI مقدار عددی 30 - 26=(

ــان    . 3 ــه درم ــسیار ب ــاز ب ــا نی ــوژن شــدید ب ــال اکل   م
  ) DAI مقدار عددی 35 - 31 =(

مال اکلوژن معلول کننده با نیاز ضروری به درمان  . 4
  )DAI مقدار عددی < 36(

ــه آنکــه در    ــا توجــه ب ــه ب ــین حجــم نمون ــرای تعی   ب
مطالعه ای در شیراز نیاز به درمان ارتودنسی در افراد          

% 95 و بـا اطمینـان       =3/0Pبرآورد شده بود، لذا با      % 30
 نفر برآورد شـد     879 حجم نمونه    03/0و دقتی برابر با     

الیز و  آن ـ.  نفر در نظر گرفته شـد      900که در این مطالعه     
  تجزیــه تحلیــل آمــاری داده هــا بــا اســتفاده از برنامــه  

 برای  Chi-Squareاز تست   .  انجام شد  SPSSنرم افزاری   
ــی و    ــر کیف ــان دو متغی ــاط می ــین ارتب ــرای  T-testتعی ب

مقایسه بین متغیرهای کمی با توزیع نرمال در دو گروه 
ــد  ــتفاده ش ــی داری   . اس ــطح معن ــین س  در 05/0همچن

  .  آزمون ها مد نظر قرار گرفت
  

  یافته ها
 سـاله شـهر     11-14در بررسی نیاز دانش آمـوزان       

  و   DAIاهواز به درمان ارتودنـسی براسـاس شـاخص          
  :  شددرک و تصور افراد از آن نتایج زیر حاصل

 است 13-25 بین DAI Score درصد موارد، 9/70در 
که ظاهر دندانی با عدم نیاز یا نیاز انـدک بـه درمـان را               

 DAI Score درصـد مـوارد،   2/19در . مشخص می کنـد 
کـه مـال اکلـوژن مـشخص بـا نیـاز            .  اسـت  26-30بین  

 درصـد   8/7در  . انتخابی به درمـان را نـشان مـی دهـد          
  اسـت کـه مـال اکلـوژن     31-35 بین DAI Scoreموارد 

در . شدید با نیاز بسیار زیاد به درمان را نشان می دهد    
 اسـت کـه   35 بیـشتر از  DAI Score درصد مـوارد  1/2

  . درمان برای آنها ضروری می باشد
  بین دو جنس همانطور کـه   DAIدر مقایسه مقیاس

در پـسران کمـی      DAI مشخص است تعداد     2در جدول   
 البتـه معنـی دار نمـی باشـد           بیشتر از دختران است کـه     

   .)2جدول (

  
  84 ساله مدارس راهنمایی اهواز در سال 11-14به تفکیک جنس در دانش آموزان   DAIتوزیع فراوانی و مقادیر شاخص : 2جدول 
    DAIمقیاس     
  جمع ≤36  31-35  26-30  13-25    جنس

  پسر  450  8  35  90  317  تعداد
  0/100  8/1  8/7  0/20  4/70  درصد
  خترد  450  12  35  83  320  تعداد
  0/100  7/2  8/7  5/18  3/71  درصد
  کل  900  20  70  173  637  تعداد
  0/100  2/2  8/7  2/19  9/70  درصد

P = 0.778 
 
 

در بررســی جوابهــای پرســشنامه نیــز نتــایج زیــر  
  : حاصل شد 

در پاسخ بـه سـوال آیـا فکـر مـی کنیـد بـه درمـان                  
ز دانـش آمـوزان      درصد ا  8/44ارتودنسی نیاز دارید ؟     

جدول ( درصد نیز پاسخ منفی دادند 2/55پاسخ مثبت و 
3.(  

 مشخص شـده اسـت، بـین        3همانطور که در جدول     
ــدی و  ــود دارد  DAIنیازمن ــستگی وج  .)>001/0P( همب
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می باشد کـه بـاز معنـی دار         % 384شدت همبستگی نیز    
  .)>001/0P(است 

ــدانهایتان   در پاســخ بــه ســئوال چقــدر از ظــاهر دن
ــایت ــد ؟ رضـ ــاهر   21 داریـ ــراد از ظـ ــد از افـ  درصـ

 درصد تا حـدودی راضـی و        4/59دندانهایشان راضی،   
 درصد نیز از ظاهر دندانهایـشان راضـی نبودنـد           6/19
  .)4جدول (

  
  

  
 ساله مدارس راهنمایی 11-14در دانش آموزان  DAI رابطه میان میزان نیاز دانش آموزان به درمان ارتودنسی و شاخص :  3جدول 

  84ز در سال اهوا
      DAIشاخص   

  جمع ≤36  31-35  26-30  13-25    )تعداد( نیازمندی
  بلی  403  19  54  122  208  تعداد
  0/100  %7/4  %4/13  %3/30  %6/51  درصد
  خیر  497  1  16  51  429  تعداد
  2/55  %2/0  %2/3  %3/10  %3/86  درصد

P<0.001 
        

  
  

  ساله مدارس11-14 در دانش آموزان DAI ان از ظاهر دندانی خود و شاخص رابطه میان میزان رضایت دانش آموز  : 4جدول 
  84راهنمایی اهواز در سال 

      DAIشاخص   
  جمع ≤36  31-35  26-30  13-25    )تعداد( نیازمندی

  راضی هستم  189  0  5  28  156  تعداد
  %21  %0/0  %6/2  %9/14  %5/82  درصد
  راضی هستم تا حدودی  535  7  30  103  395  تعداد
  %4/59  %3/1  %6/5  %3/19  %8/73  درصد
  راضی نیستم  176  12  35  42  86  تعداد
  %6/19  %4/7  %9/19  %9/23  %9/48  درصد

P< 0.001 
  

         
ــایتمندی و     ــر رض ــین دو متغی ــدال ب ــستگی کن همب

   اســـت کـــه همبـــستگی 24 برابـــر بـــا DAIشـــاخص 
  .)>001/0P(معنی داری را نشان می دهد 
 8/7دن و گــاز گــرفتن غــذا از نظــر مــشکل در جویــ
. درصد مشکل نداشتند   6/91درصد مشکل داشتند ولی     

درصد افراد هیچ نگرانی در هنگام خندیـدن         81همچنین  
  . درصد نیز نگران بودند19و لبخند زدن نداشتند، اما 

 1/7 درصد مـشکلی نداشـتند، امـا    9/92از نظر تکلم   
  . دشتندرصد مشکل دا

نوان می کردنـد کـه       درصد از دانش آموزان ع     8/32
در مقایسه با همکلاسی هـای خـود ظـاهر آنهـا بـسیار              

 درصد نیز ظاهر    5/8درصد نیز متوسط و      7/58خوب،  
  . خود را نامناسب می دانستند
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ــاهر   3/84 ــه خــاطر ظ ــوزان ب ــش آم  درصــد از دان
 6/13 و   بودنـد دندانهایشان تا بـه حـال مـسخره شـده           

د کـه بـه      درصد نیز عنوان می کردن     1/2درصد گاهی و    
  خــاطر دندانهایــشان همیــشه مــورد تمــسخر قــرار      

  . می گیرند
در مقایسه ای که بـین هـر کـدام از ایـن سـوالها بـا        

:  صـورت گرفـت، نتـایج زیـر حاصـل شـد            DAIمقیاس  
و نیاز بـه درمـان ارتودنـسی،         DAIرابطه بین شاخص    

رضایتمندی از ظاهر دندانی، نگرانی در هنگام خندیـدن،        
هـا و     مقایسه با دیگر هـم کلاسـی       ظاهر دانش آموز در   

 اما  .)>001/0P(مورد تمسخر قرار گرفتن معنی دار بود        
و سـئوال در مـورد تکلـم و جویـدن            DAIبین شاخص   

  . رابطه معنی دار نبود
  بحث

ــسی      ــان ارتودن ــه درم ــاز ب ــین نی ــی تعی در بررس
 و درک و تصور افراد از آن در         DAIبراساس شاخص   
ــوزان   ــش آم ــو 11-14دان ــاله اه ــال  س  1384از در س

نتــایجی بدســت آمــد کــه بــصورت زیــر قابــل بحــث و  
  :بررسی است

 در دانش آموزان مورد مطالعـه       DAIمیانگین مقدار   
و             ) 3/25 ()17( بود که کمتر از میانگین جمعیت ژاپن       2/22

و بسیار نزدیک بـه میـانگین جمعیـت         ) 6/24 ()10(مالزی
ــه ــیراز) 3/22 ()14(نیجریـ ــد) 5/23 ()16(و شـ . مـــی باشـ

ــسیاری از    ــق از ب ــن تحقی ــانگین بدســت آمــده در ای می
جمعیت های دیگـر کمتـر بـود کـه نـشان دهنـده ظـاهر         
دندانی و اکلوژن بهتر نژاد ایرانی و در نتیجه نیاز کمتر           
به ارتودنسی مـی باشـد، تفاوتهـای مـشاهده شـده در             

 را می توان به تفاوت های نژادی و ژنتیکـی           DAIمقدار  
   .نسبت داد

 درصد از جمعیت مورد مطالعه      8/70در این مطالعه    
در گروه عدم نیاز یا نیاز انـدک بـه درمـان ارتودنـسی              

 درصــد، در 1/70ایــن گــروه در شــیراز . قــرار داشــتند
ــه ــام شــده در    درصــد، در4/77) 14(نیجری ــه انج مطالع

 7/47 )19( درصد و در آفریقـای جنـوبی       6/58 )18(اسپانیا
 درصد از افراد 2/19 مطالعه  در این . درصد گزارش شد  

دارای مال اکلوژن مشخص با نیاز انتخـابی بـه درمـان            
 )16(این مقدار در مطالعـه انجـام شـده در شـیراز           . بودند

 بیشتر  )19( و آفریقای جنوبی   )18( درصد، در اسپانیا   7/17
درصـد بـود امـا در        3/20 درصـد و     2/21و به ترتیـب     

در تحقیـق   .  درصد عنـوان شـد     4/13کمتر و   ) 14(نیجریه
 درصد در گروه مال اکلوژن شدید بـا نیـاز           8/7حاضر  

بالا به درمـان قـرار داشـتند در حالیکـه ایـن مقـدار در                
و ) 19( درصـد، در جمعیـت آفریقـای جنـوبی         8 )16(شیراز
 درصد بـود    2/11 و   1/14 بیشتر و به ترتیب      )18(اسپانیا

 2/2.  درصد گـزارش شـد     5/5 کمتر و    )14(اما در نیجریه  
نیز در گروه مال اکلوژن بـسیار شـدید بـا نیـاز             درصد  

ضروری به درمان قرار داشتند که این گروه در شیراز          
 درصد، در آفریقای    9/9 درصد، در جمعیت اسپانیا      2/4

ــوبی  ــه 8/16جن ــود7/3 درصــد و در نیجری .  درصــد ب
همانطور که مشاهده می کنید نیاز به درمان ارتودنسی         

ز جمعیـت هـای دیگـر       در کشور ما نسبت به بـسیاری ا       
کمتر می باشـد در حالیکـه در بـسیاری از کـشورها از              
ــان      ــه درم ــاز ب ــپانیا نی ــوبی و اس ــای جن ــه آفریق جمل
ارتودنسی بیشتر است که یکی از دلایل آن می تواند به           
ــاجر در آن      ــاد مه ــت زی ــژادی و جمعی ــوع ن ــاطر تن خ

اما در کشور ما جمعیـت یکدسـت تـر و           . کشورها باشد 
در این مطالعـه شـاخص       . ن کمتر است  شیوع مال اکلوژ  

DAI             در پسران از دختران کمی بیشتر بود کـه البتـه از 
ایــن نتـایج مــشابه  . نظـر آمــاری معنـی دار نمــی باشـد   

 و آفریقای   )14(، نیجریه )16(مطالعات انجام شده در شیراز    
امــا در مــالزی، طبــق مطالعــه ای کــه .  اســت)19(جنــوبی
Rashida)13( ــه شــاخ  و جــنس  DAIص   انجــام داد رابط

  . معنی دار و در دختران پایین تر می باشد
در بررسی پاسخ های داده شده به پرسشنامه دوم         

در این مطالعه رابطه معنـی داری       : نتایج زیر بدست آمد   
بین نیاز به درمان ارتودنسی و احساس نیاز به درمـان      
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که با مطالعـه انجـام      ) =000/0P(ارتودنسی وجود دارد    
.  مـشابه اسـت    )15( و برزیل  )13(، مالزی )16(شده در شیراز  

 رابطـه مثبـت و ضـعیفی بـین          )14(اما در جمعیت نیجریه   
نیاز به درمان ارتودنـسی و احـساس نیـاز بـه درمـان              

ــود دارد ــه  . وجــ ــن مطالعــ ــد از 8/70در ایــ    درصــ
دانش آموزان در گروه عدم نیاز یا نیاز اندک به درمان           

از دانش آموزان    درصد   2/55اما  . ارتودنسی قرار دارند  
 6/15(ایـن اخـتلاف   . احساس عدم نیاز به درمان دارنـد      

نشان دهنـده عـدم رضـایت دانـش آمـوزان از            ) درصد
ظاهر دندان هایشان است و بیانگر این مسئله است کـه           

 این گروه عـدم نیـاز یـا         DAIهر چند از نظر معیارهای      
نیاز اندک به درمان دارند ولـی از نظـر خودشـان نیـاز              

همچنین ارتباط معنـی داری بـین       .  درمان دارند  مبرم به 
و رضایت فرد از ظاهر دندانهایش وجود        DAIشاخص  

ــده در   ) =000/0P(دارد  ــام ش ــه انج ــشابه مطالع ــه م ک
 اما در مطالعـه ای      )12(.و سانفرانسیسکو است  ) 16(شیراز

 در نیجریه انجام داد این رابطه ضـعیف         )Onyenso)14که  
 درصـد افـراد از      21ط  در مطالعـه حاضـر فق ـ     . ذکر شد 

ظــاهر دندانهایــشان راضــی بودنــد کــه در مقایــسه بــا 
افرادی که در گروه عـدم نیـاز بـه درمـان قـرار دارنـد                

ــایینی اســت )  درصــد8/70( ــل  . درصــد پ ــی از دلای   یک
می تواند این باشد که رضایت فرد از ظاهر دنـدانهایش           
بیشتر ریشه در مسائل روحی و روانی فـرد دارد و بـه           

دگی نیز وابسته است اما چنـدان بـا مـشکلات           محیط زن 
 زیرا عکس العمل افراد نسبت      )5(.آناتومیک مرتبط نیست  

دلیـل  . به مشکلات یکسان می تواند متفـاوت مـی باشـد          
 بعـضی از  DAIدیگر می تواند این باشد که در شاخص  

ناهنجاری ها از جمله بایت عمیـق، ظـاهر شـدن لثـه در              
ز قـوس مـد نظـر قـرار         هنگام خندیدن یا کانین خـارج ا      

همچنین رضایت از ظاهر خود مـی توانـد         . نگرفته است 
تحت تأثیر نمای بافت نرم یـا طـرز قرارگیـری فـک هـا               

   مـورد بررسـی قـرار       DAIباشد که ایـن مـورد نیـز در          

به طوریکه در هنگام معاینه مواردی مشاهده       . نمی گیرد 
شد که فک بـالا و پـایین هـر دو بیـرون زده بودنـد یـا                  

Deep bite وجـــود داشـــت و فـــرد نیازمنـــد درمـــان 
 در گـروه عـدم      DAIارتودنسی بود اما مطابق شاخص      

  . نیاز به درمان قرار گرفت
 و سـوال    DAIدر این بررسی رابطـه بـین شـاخص          

مربوط به نگرانی هنگـام خندیـدن و نظـر فـرد دربـاره              
ظاهر دندانهایش در مقایسه با همکلاسی ها و مـسخره          

 .)=000/0P (بـود  ها، معنی دار     شدن از طرف همکلاسی   
 بیـشتر   DAIاین می تواند به این دلیل باشد که شاخص          

به ویژگی هایی که در معرض دید هستند و جلب توجـه           
  به همین دلیـل اسـت کـه گفتـه          . می کنند اهمیت می دهد    

 بـیش از شـاخص هـای دیگـر          DAIمی شـود شـاخص      
 اجتمـاعی نیـاز بـه درمـان         -ارتودنسی به جزء روحـی    

مشابه همین نتایج نیز در شیراز بدست       . ت می دهد  اهمی
  . آمد

در ایــن بررســی رابطــه معنــی داری بــین شــاخص  
DAI          همـین  .  و مشکل در جویدن و تکلم وجـود نداشـت

 )16( و شیراز  )14(نتایج در مطالعات انجام شده در نیجریه      
  .  نیز بدست آمده بود

  نتیجه گیری
شده قبلی،  در مقایسه با بسیاری از مطالعات انجام         . 1

دانش آموزان اهوازی ظاهر دندانی بهتری داشـتند        
  .  و نیازشان به درمان ارتودنسی کمتر بود

رابطه معنی داری بین نیاز به درمان ارتودنـسی و           . 2
 ).= 000/0P(درک افراد از آن وجود داشت 

در مقایسه بین دو جنس، پـسران نیـاز بیـشتر بـه              . 3
 آمـاری   درمان ارتودنسی داشتند که البتـه از نظـر        

 .معنی دار نبود

ــاس    . 4 ــین مقی ــه ب ــش  DAIرابط ــایتمندی دان  و رض
آموزان از ظـاهر دنـدانی خـود، نگرانـی در هنگـام             
خندیدن، ظـاهر دانـش آمـوز در مقایـسه بـا دیگـر              



    

  
  ...)  و ماشاء االله خانه مسجدی... (مان ردبررسی ارتباط میان نیاز به                46

 

همکلاسی ها و مورد تمسخر قرار گرفتن معنی دار         
 ).=000/0P(بود 

  
  
  
  

   و قدردانیتشکر
گاه علوم  بدینوسیله از حوزه معاونت پژوهشی دانش     

پزشکی جندی شاپور اهواز به دلیـل تقبـل هزینـه هـای             
  . گردد این طرح تشکر و قدردانی می
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